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研究室では，癌胎児性抗原 (CEA) と新たに開発した 2 種類の分化抗原〔腸粘液抗原 (1 MA) なら
びに胃粘液抗原 (GMA) J を指標として，腸上皮を成人型 (CEA8， IMA(, GMA8) と胎児
















たり 1 -8 個(平均3.4個) ，計85個であった。腫蕩辺縁より口側に56個 (66%) ，旺門側に29個
(34%) が分布し，うち72個 (85%) は腫蕩辺縁より 10crn以下の範囲に存在している。肉眼的には，
いずれも 2-5mmの半球状あるいは扇平な小隆起として認められ，色素散布後の実体顕微鏡下で観
察すると，拡張した腺寓の集篠として周囲粘膜と明瞭に区別された。 HE染色では，大部分の微小
隆起に形態学的異型性は認められなかったが， 85個中 5 個の微小隆起では粘膜の表層に異型上皮が









ち 4 例の S状結腸に微小隆起を認めたが，その数は 1 症例当たり 1 -3 個(平均0.8個) ，計 8 個で
あった。大腸内視鏡下に切除された微小隆起は10個 (9 症例)で，いずれも左側結腸に存在し，他
の部分に癌巣を認めなかった。剖検例の 8 個と内視鏡例の 5 個の微小隆起には形態学的異型は認め
られず，いずれも過形成性腺管で構成されていた。この異型性のない13個の微小隆起のうち， 10個
は成人型上皮から成り立っていたが，内視鏡例の 3 個の微小隆起では隆起に一致して胎児型上皮が








一方，非大腸癌症例(剖検10例，穿孔例 3 例，内視鏡例176例)に検出された 13個の過形成性結節で
は， 3 個のみが胎児型腸上皮であった。





その病理学的意義を検討したものである。癌胎児抗原 (C EA) ，腸粘液抗原 (1 MA) ならびに胃粘
液抗原 (GMA) を指標として大腸粘膜上皮を免疫組織学的に成人型と胎児型に分類すると，癌巣を含
む微小隆起はすべて胎児型上皮よりなり，微小腺腫の多くもまた胎児型上皮であることを明らかにした。
また，過形成性微小隆起の多くは成人型上皮であったが大腸癌周辺粘膜では胎児型のものも少なから
ず存在した。これらの所見は大腸癌の発生を考察する上で重要であり，学位に値するO
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